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１．はじめに
　人生の最終章を生きる高齢者にとって死は身近な
存在であり，高齢者の終末期看護に携わる看護師に
は，死と向き合いながら過ごす高齢者を支える一員
としての役割が求められる．高齢者によりよい看護
を提供するには，高齢者の死生観を把握し尊重する
ことが重要であり，そのためには，看護師自身も死
生観を持ち，自己がどのような死生観を持っている
のか把握しておくことが必要である．一般的に看護
師の死生観は，あらゆる看護の場面に反映されると
言われているが，死生観と終末期看護に対する態度
との関連に焦点を当てた研究は，一般病床や特別養
護老人ホームの看護師を対象にしたものがあるもの
の未だ数が少ない1-3）．日比2）は，死への恐怖・不安
の低い看護師は，死にゆく患者へのケアに対し前向
きであったと報告している．また，岡本4）は看護師
が死への恐怖を抱くことは，死が間近の患者からの
逃避につながり，患者に向き合い最期の時を支える
ケアを行うことができなくなると指摘していること
から，看護師の死生観は，終末期看護に対する積極
性などの態度に反映され，看護の質に影響すると考
えられる．川合ら5）は，終末期看護を行っている約
8割もの看護師が「死に対する恐怖がある」と報告
しており，看護師が死生観を育むこと（死の準備教
育）は重要な課題であると考えられる．
　近年，高齢者が終末期を過ごし最期を迎える場は
多様化しており，その一つに医療型療養病床がある．
医療型療養病床では，急性期の治療が終了した後も
継続した治療を必要とする高齢患者が，一般病床か
ら転院 , 転床している．平成17年から22年に行われ
た調査によると，医療型療養病床における医療区分
は，2と3の占める割合が年々増加しており医療の必
要性が高くなっている6,7）．また平成21年の調査では,
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医療型療養病床の平均入院日数は約280日と長く死
亡退院が退院全体の約3割を占めており8），医療型
療養病床は高齢者の終末期看護の場として重要な場
であると考えられる．そのため医療型療養病床の終
末期看護の質を向上させることは喫緊の課題である
と考えられるが，終末期看護の現状を明らかにした
研究は少ない .
　そこで本研究では，看護師に対する死の準備教育
のあり方を検討する基礎資料を得ることをねらい
に，医療型療養病床看護師の終末期看護に対する態
度の特徴を，死が間近の患者の看護に対する不安の
有無別に明らかにしたいと考えた．
２．研究方法
　A 県の終末期看護を行っている医療型療養病床
68施設に勤務する看護師995名を対象に，郵送法に
よる無記名自記式質問紙調査を行った．調査内容は，
基本属性の年齢，性別，看護師としての経験年数の
他，終末期看護への関心，終末期看護の経験，自分
の行う終末期看護への満足，誰かと生や死の話をす
る機会，亡くなられた方へのケアの振り返りをする
機会，死が間近の患者の看護に対する不安の有無お
よび終末期看護に対する態度であった．なお，終末
期看護に対する態度については，中井らの医療者の
ターミナルケア態度尺度日本語版（FATCOD-Form 
B-J）9）を用いた．この尺度は本来3因子からなって
いるが，本調査では，わが国で使用を奨励されてい
る ｢死にゆく患者へのケアの前向きさ｣ と ｢患者・
家族を中心としたケアの認識｣ の2因子を使用する
こととした．分析は，死が間近の患者の看護に対す
る不安（以下，終末期看護に対する不安とする）の
有無別に2群を設定し，比較検討した．質的変数の
独立性の検定はχ２検定を，平均値の差の検定には t
資　料
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検定を行った．この際，無回答であったものについ
ては分析から除外した．統計解析には，SPSS18.0J 
for Windows を用いた．調査期間は，2011年6月～
2011年9月であった．
３．倫理的配慮
　各施設の看護管理者に調査の目的と方法，倫理的
配慮について文書及び口頭で説明をした．同意が得
られた施設の看護師に対しては，調査への協力は自
由意思を尊重し，協力の有無により不利益を被るこ
とはないこと，調査は無記名で行うこと，返信をもっ
て同意を得たこととすること，データの管理は厳重
に行うこと，個人情報は秘密厳守されること，結果
を学術的な場で公表すること等について，文書にて
説明をした．本調査は，川崎医療福祉大学倫理審査
委員会の承認を得て実施した（承認番号253）．
４．結果
　995部の調査票を配布し689名から回答を得た（回
収率69.2%）．このうち年齢が無回答であったものと
尺度の項目に重複回答や無回答のあったものを除い
た結果，有効回答は600名（有効回答率87.1%）で
あったが，性による影響を考慮して男性10名を除外
し，女性に限定して分析をすることとした．また，
終末期看護に対する不安の有無別に特徴を検討する
ため，「終末期看護に対する不安の有無」に対しど
ちらでもないと回答した224名を除外した結果，分
析対象は376名となった． 
４. １. １  対象者の属性
　終末期看護に対して「不安あり（以下，不安あり
群）」は195名（51.9%），「不安なし（以下，不安なし群）」
は，181名（48.1%）であった．
　終末期看護に対する不安の有無別にみた対象者の
属性を表１に示した．対象者の属性では，年齢と
看護師としての経験年数で2群間に有意差がみられ
た（p<0.01）．年齢は50歳代が全体の33.0％であっ
た．不安あり群では多い順に，50歳代，40歳代，30
歳代であり，30歳代から50歳代で80.5％を占めた．
一方，不安なし群は，多い順に50歳代，40歳代，60
歳以上と続き，40歳代から60歳以上で80.6％を占め
た．看護師としての経験年数は，全体では10年以上
が76.9％であったが，不安あり群は67.1％，不安な
し群は87.3％であった． 
４. １. ２  対象者の背景
　終末期看護に対する不安の有無別にみた対象者の
背景を表2に示した．対象者の背景では，終末期看
護の経験，自分の行う終末期看護への満足，誰か
と生や死の話をする機会で2群間に有意差がみられ
た（p<0.01）．「終末期看護の経験」では，「非常に
たくさんある」または「たくさんある」と回答した
者が，不安あり群が48.7％であったのに対し，不安
なし群は72.4％であった．「自分の行う終末期看護へ
の満足｣ では，不安あり群では ｢満足していない｣
が49.2％と最も多かったのに対し，不安なし群では
｢満足している｣ が32.6％と「どちらとも言えない」
についで多かった．「誰かと生や死について話をする
機会」は，「時々ある」が両群ともに最も多く，不安
あり群で55.4％，不安なし群で53.6％であった．しか
し，不安あり群では，26.2％が「あまりない」と回
答したのに対し，不安なし群では21.5％が「よくある」
と回答していた．また，「終末期看護への関心」では，
両群共に「関心がある」が最も多く，不安あり群が
69.2％，不安なし群が65.8％であった .「亡くなられ
た方のケアの振り返りをする機会」は，両群ともに
「時々ある」が最も多く，不安あり群で52.4％であっ
たのに対し，不安なし群では48.7％であった．また，
「よくある」と回答した者はそれぞれ13.8％，19.9％
であった．
４. ２  終末期看護に対する態度 
　終末期看護に対する不安の有無別にみたFATCOD-
Form B-J 得点を表3に示した．「死にゆく患者への
ケアの前向きさ」は，不安あり群が56.8±6.0点，不
表1　対象者の属性
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表2　対象者の背景
表3　終末期看護に対する不安の有無別にみた FATCOD-Form B-J 得点の比較   ｔ検定
安なし群が62.1±6.5点で，2群間に有意差がみられ
た（p<0.01）．「患者・家族を中心とするケアの認
識」においても，不安あり群が49.5±4.6点，不安
なし群が50.6±4.6点で，2群間に有意差がみられた
（p<0.05）． 
５．考察
５. １  対象者の概要
　本研究の対象者は，年齢では，不安あり群が不安
なし群に比して年齢層が若いものの，両群共に50歳
代を中心とする看護師であった．また，看護師とし
ての経験年数においても，不安あり群に比べ不安な
し群の方が経験年数の長い人がやや多かったが，
両群共に10年以上の看護師が最多であった．遠山
ら10）の療養病床の看護師を対象とした調査では，
平均年齢が42.8歳，看護師経験が現在働いている療
養病床で平均5年，それ以外で13.6年であった．本
調査の対象者は，この結果と類似していた．また，
不安あり群，不安なし群ともに約7割の看護師が終
末期看護への関心を持っていたことから，両群共に，
看護師経験が長く，終末期看護への関心をもつ看護
師が多いという特徴を有する集団といえる．
　しかし，終末期看護の経験がたくさんあると認識
している看護師は不安あり群よりも不安なし群に多
く，自らの行った終末期看護に対して満足している
看護師の割合も不安あり群よりも不安なし群の方が
多いことから，「終末期看護の経験」や「自分の行
う終末期看護への満足」においては，不安あり群と
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不安なし群で異なる特徴を有していることが明らか
になった．
５. ２  終末期看護に対する態度の特徴
　本調査において，終末期看護への積極性に関する
項目である「死にゆく患者へのケアの前向きさ」
は，不安なし群の方が不安あり群に比して有意に得
点が高かった．前述の如く，本調査対象は不安なし
群の方が不安あり群よりも終末期看護の経験がたく
さんある者が多く，また終末期看護に対して満足し
ているものが多かったことから，本調査結果は，看
取った患者数が多く，看取りの満足感を持っている
方が死にゆく患者へのケアに前向きであったという
大町ら1）の報告に一致していた．しかし，本調査結
果を一般病棟や訪問看護の看護師を対象とした先行
研究1,11）や経験年数10年以上の看護師を対象とした
川合ら5）の研究結果と比較すると，全ての先行研究
より不安あり群の方が得点が低く，不安なし群の方
が得点が高かった．これらのことから，終末期看護
に対する不安の有無は，終末期看護に対する積極性
に影響することが推察された． 
　一方，「患者・家族を中心とするケアの認識」で
は，不安あり群に比べて不安なし群の得点が有意に
高く，不安なし群の方が患者と家族を中心とするケ
アを志向していることが示された．本調査結果を先
行研究1,11）と比較すると，不安あり群，不安なし群
ともに先行研究の結果よりも得点が低かった．
　以上の結果より，不安あり群は，終末期看護への
関心を持っているが，死にゆく患者への看護に対し
前向きになれず，自分の行った看護に対しても満足
感を得られにくいことが推察された．上述の如く，
終末期看護への不安がケアの積極性に影響している
可能性が示唆されたことから，医療型療養病床の看
護師が終末期看護に対してどのような不安を感じて
いるのかを明らかにしていくことが今後の課題と考
えられた．
　一方，不安なし群は，終末期看護の経験が多いと
感じており，死にゆく患者への看護に対し前向きで
あり，自分の行った看護に対して満足感を得ている
看護師が多かった．しかし，患者と家族を中心とす
るケアの認識は先行研究1,11）の看護師と比べ高いと
は言えず，死の準備教育の鍵となる「誰かと生や死
について話をする機会」や「亡くなられた方のケア
の振り返りをする機会」が「よくある」と認識して
いる看護師は２割前後であった．以上のことから，
医療型療養病床の終末期看護の質を向上させるため
には，終末期看護に不安のある看護師だけでなく，
不安のない看護師においても，自己の死生観を育み
続けられるように死の準備教育の機会を増やすと共
にその内容を充実させていくことが課題であると考
えた．
　Ａ県の医療型療養病床で働く看護師の終末期看護
に対する態度は，終末期看護に対する不安の有無に
よってそれぞれ異なる特徴があったことから，その
特徴に応じた「死の準備教育」のあり方の検討が求
められることが示唆された .
結　　論
　本調査において，不安あり群に比べて不安なし群
の方が死が間近の患者の看護に対し積極的であり，
不安あり群に比べて不安なし群の方が患者と家族を
中心とするケアを志向していた．これらのことか
ら医療型療養病床の看護師の終末期看護に対する
態度は，死が間近の患者の看護に対する不安の程度
によって異なる特徴がみられることが明らかとなっ
た． 
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